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PENGARUH PELATIHAN EFIKASI DIRI TERHADAP 
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Hasan Fahrur Rozi 
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ABSTRAK 
 
Relapse atau penggunaan kembali narkoba setelah masa berhenti dengan 
frekuensi berulang adalah hal yang paling dikhawatirkan terjadi pada pecandu 
narkoba yang menjalani rehabilitasi. Kecenderungan pecandu narkoba untuk 
mengalami relapse memiliki hubungan negatif dengan efikasi diri. Fakta 
menunjukkan bahwa banyak pecandu narkoba memiliki efikasi diri yang rendah 
yang akan meningkatkan kecenderungan relapse. Melihat adanya permasalahan ini 
perlu dilakukan upaya untuk meningkatkan efikasi diri melalui sebuah pelatihan. 
Penelitian ini dilaksanakan untuk mengetahui pengaruh pelatihan efikasi diri 
terhadap kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di Balai Besar Rehabilitasi 
Badan Narkotika Nasional Bogor.  
 Penelitian ini menggunakan metode eksperimen dengan desain pretest-
posttest independent group. Subjek dalam penelitian ini adalah pecandu narkoba 
yang menjalani rehabilitasi di Balai Besar Rehabilitasi BNN Bogor berjumlah 7 
orang untuk kelompok eksperimen yang mendapat perlakuan berupa pelatihan 
efikasi diri dan 7 orang untuk kelompok kontrol yang tidak mendapat perlakuan. 
Pelatihan efikasi diri dilakukan dalam 11 sesi yang dibagi menjadi 3 pertemuan 
dengan metode lecturrette, diskusi, studi kasus, mengerjakan tugas, simulasi, dan 
evaluasi. Pengumpulan data menggunakan skala kecenderungan relapse yang 
memiliki koefisien reliabilitas alpha cronbach sebesar 0,888.  
Berdasarkan uji 2 Sample Independen Mann-Whitney didapatkan hasil 
berupa nilai z sebesar -1,929 dan nilai uji signifikansi (p) sebesar 0.054 (p>0.05) 
yang menunjukkan bahwa tidak ada pengaruh pelatihan efikasi diri terhadap 
kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di Balai Besar Rehabilitasi BNN 
Bogor. Selanjutnya uji Wilcoxon pada kelompok eksperimen menghasilkan nilai z 
sebesar -2,371 dan nilai uji signifikansi (p) sebesar 0,018 (p<0.05) yang 
menunjukkan adanya perbedaan signifikan pada kelompok eksperimen. Sedangkan 
pada kelompok kontrol tidak terdapat signifikansi perbedaan skor dengan nilai z 
sebesar -1,577 dan hasil nilai uji signifikansi (p) sebesar 0,115 (p>0.05) pada uji 
Wilcoxon. Dapat disimpulkan bahwa pelatihan efikasi diri tidak mempengaruhi 
kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di Balai Besar Rehabilitasi BNN 
secara signifikan. 
 
Kata kunci: pelatihan efikasi diri, kecenderungan relapse, pecandu narkoba  
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THE EFFECT OF SELF EFFICACY TRAINING TO TENDENCY-TO-
RELAPSE ON DRUG ADDICTS IN BALAI BESAR REHABILITASI 
BADAN NARKOTIKA NASIONAL BOGOR 
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G0112048 
Departement of Psychology Faculty of Medicine 
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ABSTRACT 
 
Relapse or reuse of the drug after the quit period with repetitive frequency 
is the most feared phase in drug addicts undergoing rehabilitation. Tendency-to-
relapse of drug addicts has negative correlation with self-efficacy. The reality show 
that many drug addicts have low rate of self-efficacy. Seeing the fact that low self-
efficacy is occured in drug addicts, there should be efforts to increase self-efficacy 
through a training. Therefore, this research was conducted to determining the effect 
of self-efficacy training to a tendency-to-relapse in drug addicts in Balai Besar 
Rehabilitasi Badan Narkotika Nasional Bogor. 
This research used experimental method with pretest-posttest independent 
group design. Subjects in this study are drug addicts undergoing rehabilitation at 
Balai Besar Rehabilitasi BNN Bogor amounted to 7 people for the experimental 
group who received treatment in the form of self-efficacy training and 7 people to 
a control group that did not receive any treatment. Self-efficacy training conducted 
in 11 sessions divided into 3 meeting with lecturrette method, discussion, case 
studies, tasks, simulation, and evaluation. Data collecting use a tendency-to-relapse 
scale that has correlation index ranged from 0.417 to 0.707 and the reliability 
coefficient of 0.888. 
Based on the test for two Independent Samples Mann-Whitney, z score is 
obtained as -1,929 and significance test (p) of 0.054 (p> 0.05), which indicates that 
there is no influence of self efficacy training against the tendency-to-relapse in drug 
addicts at the Balai Besar Rehabilitasi BNN Bogor. Furthermore, the Wilcoxon test 
of the experimental group generating value for -2,371 and value z test of 
significance (p) of 0.018 (p <0.05), which show a significant difference in the 
experimental group. While the control group has no significant difference scores 
with the z score of -1,577 and the results of the tests of significance (p) of 0.115 (p> 
0.05) on the Wilcoxon test. There is no significant effect of self efficacy training to 
tendency-to-relapse on drug addicts in Balai Besar Rehabilitasi BNN Bogor. 
 
Keyword: self-efficacy training, tendency-to-relapse, drug addicts 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang 
Narkoba adalah musuh negara, musuh rakyat, musuh kita semua. 
Demikianlah lirik yang mengawali mars Badan Narkotika Nasional. Sebuah bentuk 
informasi dan persuasi bagi masyarakat agar menjadikan penyalahgunaan narkoba 
sebagai musuh bersama. Lirik tersebut menjadi rangkuman yang tajam untuk 
mengkritisi dampak buruk dari penyalahgunaan narkoba, terlebih ketika 
penggunaan narkoba menyebabkan adanya kecanduan atau ketergantungan bagi 
penggunanya. 
Pada masa penggunaan narkoba, pecandu akan mengalami substance 
intoxification, yaitu perilaku maladaptif yang terjadi sementara atau perubahan 
psikologis karena akumulasi suatu zat tertentu dalam tubuh (Halgin dan 
Whitbourne, 2010). Lebih lanjut Halgin dan Whitbourne (2010) menyatakan 
adanya efek tambahan yang mengikuti penggunaan zat tersebut berupa substance 
withdrawal yang dapat menimbulkan distress, kecemasan, bahkan berbagai macam 
gangguan fisik dan psikologis yang memerlukan penangan medis. Secara lebih 
spesifik BNN (2015) dalam survei yang dilaporkan dalam Laporan BNN 2014 
menyebutkan adanya gangguan fisik pada responden berupa penyakit seperti AIDS, 
Hepatitis C, TBC, depresi, dan kejiwaan. Pecandu narkoba juga memiliki 
kecenderungan untuk memunculkan perilaku bunuh diri (Sher dalam Verster, 
2012).  
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Selain kerugian bagi diri sendiri, narkoba juga dapat menimbulkan berbagai 
kerugian untuk masyarakat. Seperti yang dikemukakan oleh Hoaken, dkk (dalam 
Verster, 2012) bahwa hubungan antara penyalahgunaan narkoba dengan kejahatan 
interpersonal sudah tidak dapat dihindari. Sejumlah 32% responden dalam survei 
nasional perkembangan penyalahgunaan narkoba 2014 pernah melakukan tindak 
pencurian dan 21% pernah mengalami kecelakaan akibat pengaruh narkoba (BNN, 
2015). 
Meskipun dampak buruk penyalahgunaan narkoba sudah banyak 
disosialisasikan, namun masih ditemui banyak sekali kasus penyalahgunaan 
narkoba. Termasuk di negara kita Indonesia yang merupakan negara berkembang 
dan masih menyisakan banyak masalah untuk diselesaikan. Penyalahgunaan 
narkoba menambah daftar masalah yang harus segera ditangani karena dampak 
kerugian yang ditimbulkan tidak hanya dirasakan oleh pelakunya melainkan juga 
masyarakat secara luas. Berdasarkan laporan BNN yang melakukan survei tentang 
perkembangan penyalahgunaan narkoba bersama tim litbang UI pada tahun 2014 
diperkirakan  jumlah penyalahguna narkoba sebanyak 3,8 juta sampai 4,1 juta orang 
atau sekitar 2,10% sampai 2,25% dari total seluruh penduduk Indonesia yang 
berisiko terpapar narkoba di tahun 2014. Bahkan diprediksi pada tahun 2015 akan 
mencapai 4,3 juta orang (BNN, 2015) 
Munculnya kesadaran tentang bahaya penyalahgunaan narkoba bagi para 
pecandu narkoba dan masyarakat serta melihat semakin meningkatnya kasus 
penyalahgunaan narkoba, maka pemerintah berusaha membentuk suatu lembaga 
khusus yang menangani masalah ini. BNN (Badan Narkotika Nasional) merupakan 
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wujud nyata kepedulian pemerintah dalam menangani masalah penyalahgunaan 
narkoba. Mulai dari tindakan pencegahan serta pemberantasan peredaran dan 
penyalahgunaan narkoba hingga program rehabilitasi bagi pecandu narkoba yang 
berpusat di Balai Besar Rehabilitasi BNN, Lido, Bogor. 
Rehabilitasi adalah pemulihan yang mengarah pada normalitas atau 
pemulihan menuju status yang paling memuaskan terhadap individu yang pernah 
mengalami luka ataupun penyakit mental (Chaplin, 2011). Hal ini menunjukkan 
bahwa rehabilitasi bagi pecandu narkoba dilakukan dengan tujuan untuk membuat 
pecandu narkoba terbebas dari ketergantungan penggunaan narkoba dan berbagai 
dampak negatif yang menyertainya. Pemulihan untuk mencapai normalitas atau 
status yang paling memuaskan dalam proses rehabilitasi akan terhambat jika 
pecandu narkoba kembali mengalami ketergantungan setelah proses rehabilitasi 
berakhir atau biasa disebut dengan relapse.  
Relapse merupakan fenomena pengunaan kembali narkoba dengan 
frekuensi berulang atau lebih dari satu kali setelah masa berhenti dari penggunaan. 
Berdasarkan  data dari Rumah Sakit Ketergantungan Obat (2013) sebagian besar 
(65,17%) pasien rawat jalan dan rawat inap penyalahguna narkoba di RSKO adalah 
pasien penyalahguna narkoba dengan status pengguna lama (Primadi, 2014). Hal 
ini menunjukkan bahwa relapse mungkin terjadi meskipun program rehabilitasi 
telah dilaksanakan. 
Kekhawatiran untuk relapse dirasakan oleh pecandu narkoba yang sedang 
menjalani rehabilitasi di Balai Besar Rehabilitasi BNN. Hal ini berdasarkan 
ungkapan dari seorang pecandu narkoba yang menyatakan tidak ingin keluar dari 
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Balai Besar Rehabilitasi BNN setelah proses rehabilitisi berakhir dan memilih 
untuk mengikuti Sekolah Rasa agar bisa menjadi konselor di Balai Besar 
Rehabilitasi BNN. Pecandu tersebut menyatakan takut untuk kembali ke 
lingkungannya karena tidak yakin bisa menolak ajakan teman-temannya untuk 
kembali menggunakan narkoba (Wawancara, 22 Juli 2015). Berdasarkan fakta 
tersebut dapat dipahami bahwa ada perasaan tidak yakin pada diri pecandu narkoba 
untuk menolak dan menghindari pemakaian narkoba kembali yang dikhawatirkan 
akan menyebabkan relapse. Apalagi, ketika mereka harus kembali ke lingkungan 
yang mengantarkan mereka menjadi korban penyalahgunaan narkoba. 
Suatu keyakinan yang dipegang seseorang terhadap kemampuan atau 
kompetensinya untuk melakukan sebuah tugas, mencapai tujuan, atau mengatasi 
hambatan disebut sebagai efikasi diri (Bandura dalam Baron dan Byrne, 2003). 
Keyakinan diri terhadap kompetensi yang dimiliki sangat bervariasi dan bergantung 
pada konteks. Seperti yang dikemukakan oleh (Cervone dalam Baron, dkk, 2003) 
bahwa evaluasi dalam efikasi diri sangat bervariasi dan bergantung pada situasi.  
Terdapat beberapa macam efikasi seperti yang diungkapkan oleh Baron dan Byrne 
(2003), yaitu efikasi diri akademis (keyakinan siswa akan kemampuannya 
melakukan tugas-tugas, mengatur kegiatan belajar, dan hidup dengan harapan 
akademis) dan efikasi diri sosial (keyakinan akan kemampuan seseorang dalam 
membentuk dan mempertahankan hubungan, asertif, dan melakukan kegiatan di 
waktu senggang).  
Pada pecandu narkoba efikasi diri lebih spesifik terkait dengan keyakinan 
terhadap kemampuan mencapai keberhasilan dalam melakukan penolakan dan 
5 
 
mengatasi hambatan untuk menghindari penggunaan kembali narkoba yang akan 
menyebabkan relapse. Sesuai dengan pendapat Husin dan Mulyati (2009) efikasi 
diri dapat dianggap sebagai keyakinan spesifik pecandu narkoba bahwa dia sanggup 
berubah menghadapi problem napzanya. Berdasarkan pernyataan yang telah 
diuraikan di atas diketahui bahwa efikasi diri atau keyakinan akan kemampuan 
pecandu narkoba dalam menghindari penggunaan narkoba kembali masih rendah.  
Hal ini tidak hanya dinyatakan oleh salah satu pecandu narkoba yang 
menjalani rehabilitasi di Balai Besar Rehabilitasi BNN seperti yang telah diuraikan 
di atas. Kondisi efikasi diri yang rendah pada pecandu narkoba telah dibuktikan 
melalui penelitian yang dilakukan oleh Ibrahim, Kumar, dan Samah (2011) 
terhadap 400 pecandu narkoba yang pernah mengalami kasus relapse dan 
menunjukkan hasil bahwa 86,3% subjek memiliki level efikasi diri sedang menuju 
rendah. Penelitian ini juga menunjukkan bahwa 74,5% responden mengakui bahwa 
mereka mudah diserang pada situasi tertentu dan 53,8% mengaku bahwa mereka 
merasa kurang yakin terhadap kemampuan dalam melakukan sesuatu (Ibrahim, 
Kumar, dan Samah, 2011). 
Memperkuat pembuktian adanya efikasi diri yang rendah pada pecandu 
narkoba, D’ Silva dan Aminabhavi (2013) melakukan penelitian untuk mengetahui 
tingkat adjustment, efikasi diri, dan kompetensi sosial pada orang dewasa yang 
mengalami adiksi narkoba dibandingkan dengan orang dewasa yang tidak 
mengalami adiksi narkoba. Penelitian yang melibatkan 40 responden dewasa 
pecandu narkoba dan 40 responden dewasa bukan pecandu narkoba mendapatkan 
hasil bahwa tingkat adjustment, efikasi diri, dan kompetensi sosial pada orang 
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dewasa pecandu narkoba lebih rendah dibandingkan dengan dewasa bukan pecandu 
narkoba. Selain itu, secara lebih spesifik didapatkan hasil bahwa tingkat efikasi diri 
pada kelompok sampel pecandu narkoba secara signifikan jauh lebih rendah 
dibanding kelompok sampel bukan pecandu narkoba (D’ Silva dan Aminabhavi, 
2013). 
Rendahnya efikasi diri memiliki keterkaitan dengan relapse. Hal ini 
didasarkan pada cognitive-behavioral model of relapse yang menjelaskan bahwa 
rendahnya efikasi diri akan mempengaruhi peningkatan risiko terjadinya relapse 
(Witkiewitz dan Marlatt, 2004). Begitu pula dengan efikasi diri yang tinggi akan 
menurunkan resiko relapse. Penelitian yang dilakukan oleh Ibrahim, Kumar, dan 
Samah (2011) memperkuat penjelasan cognitive-behavioral model of relapse yang 
menunjukkan hasil bahwa terdapat hubungan negatif yang kuat dan signifikan (r = 
0,790, p<0,05) antara efikasi diri dengan kecenderungan pecandu untuk mengalami 
relapse. Hal ini membuktikan bahwa pada kondisi efikasi diri yang rendah terdapat 
kecenderungan relapse yang tinggi, sebaliknya efikasi diri yang tinggi akan 
menurunkan kecenderungan relapse.  
Secara lebih spesifik penelitian yang dilakukan oleh Torrecillas, Cobo, 
Delgado, dan Ucles (2015) dapat menjelaskan peran efikasi diri dalam memprediksi 
jumlah penggunaan narkoba yang dapat menimbulkan kemungkinan relapse. 
Efikasi diri memiliki korelasi negatif dengan kuantitas penggunaan narkoba yang 
mengindikasikan bahwa peningkatan efikasi diri menurunkan kemungkinan 
penggunaan narkoba (Torrecillas, dkk, 2015). Hal ini memperkuat bukti bahwa 
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efikasi diri dapat menjadi indikator terjadinya relapse melalui tingkat kemungkinan 
penggunaan narkoba. 
Secara umum efikasi diri memiliki peranan untuk mendukung proses 
pemulihan pecandu narkoba. Larimer, Palmer, dan Marlatt (1999) menyatakan 
bahwa salah satu intervensi spesifik yang harus dilakukan untuk mencegah 
terjadinya relapse adalah peningkatan efikasi diri klien (pecandu narkoba). 
Shalomestri (2004) yang menunjukkan bahwa efikasi diri memiliki peranan dalam 
mendukung proses pemulihan. Selain dapat membantu proses pemulihan, efikasi 
diri juga memiliki keterkaitan dengan keinginan penggunaan kembali narkoba yang 
dapat memicu pecandu narkoba untuk mengalami relapse. Pembuktian ini 
dilakukan oleh Astuti (2008) dalam penelitiannya tentang hubungan antara self-
efficacy dan craving (keinginan untuk kembali menggunakan narkoba) pada 47 
pecandu narkoba yang sedang menjalani proses penyembuhan di Panti Pamardi 
Putra menunjukkan adanya hubungan negatif yang sangat signifikan antara efikasi 
diri dengan craving pada pecandu narkoba. Artinya, semakin tinggi efikasi diri, 
semakin rendah keinginan untuk kembali menggunakan, dan sebaliknya semakin 
rendah efikasi diri maka semakin tinggi keinginan untuk kembali menggunakan 
narkoba. 
Bandura (1994) menyebutkan bahwa efikasi memiliki peran utama dalam 
meregulasi motivasi untuk melakukan berbagai aksi antisipasi dan membangun 
keyakinan bahwa seseorang mampu untuk melaksanakan tugas. Melalui aktivasi 
proses motivasi, efikasi diri yang kuat dapat memotivasi pecandu narkoba untuk 
mengarahkan aksi antisipasi terhadap situasi berisiko tinggi yang dapat 
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menimbulkan relapse. Selain itu, efikasi diri yang kuat akan membuat pecandu 
narkoba lebih pantang menyerah, tidak terlalu cemas, dan tertekan untuk 
menghadapi kondisi dengan risiko tinggi untuk menggunakan narkoba setelah 
menjalani rehabilitasi. 
Efikasi diri bersumber dari 4 hal, yaitu: mastery experience (pengalaman 
berhasil), vicarious experience (pengamatan terhadap pengalaman orang lain), 
verbal persuation (persuasi verbal), serta somatic and emotional states (kondisi 
fisik dan emosional). Sumber efikasi diri ini dapat digunakan untuk mempengaruhi 
efikasi diri pada pecandu narkoba untuk menghindari penggunaan kembali narkoba 
yang dapat menimbulkan relapse melalui sebuah bentuk pelatihan.  
Melihat adanya urgensi pencegahan dan penanggulangan relapse yang 
berkaitan dengan efikasi diri bagi para pecandu narkoba, maka upaya membangun 
efikasi diri untuk mempengaruhi kecenderungan relapse melalui sumber-sumber 
efikasi diri sangat diperlukan. Penelitian-penelitian sebelumnya telah membuktikan 
adanya korelasi negatif antara efikasi diri dengan relapse. Untuk itu, penelitian ini 
akan dirancang untuk pembuktian terkait pengaruh pelatihan efikasi diri terhadap 
kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di Balai Besar Rehabilitasi Badan 
Narkotika Nasional, Bogor. 
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B. Perumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, maka dapat 
dirumuskan masalah penelitian ini dalam sebuah pertanyaan, apakah ada pengaruh 
pelatihan efikasi diri terhadap kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di 
Balai Besar Rehabilitasi Badan Narkotika Nasional Bogor? 
 
C. Tujuan 
Penelitian ini dilaksanakan dengan tujuan untuk mengetahui pengaruh 
pelatihan efikasi diri terhadap kecenderungan relapse pada pecandu narkoba di 
Balai Besar Rehabilitasi Badan Narkotika Nasional Bogor. 
 
D. Manfaat 
Adapun manfaat dilaksanakannya penelitian ini adalah: 
1. Manfaat Teoritis 
Penelitian ini diharapkan mampu memberi sumbangan ilmu 
pengetahuan, terutama di bidang psikolgi klinis dan sosial yang mengkaji 
tentang efikasi diri pada pecandu narkoba yang sedang menjalani rehabilitasi. 
2. Manfaat Praktis 
a. Bagi pecandu narkoba yang berada pada masa rehabilitasi 
Pecandu narkoba yang sedang menjalani program rehabilitasi dapat 
memanfaatkan pelatihan ini sebagai upaya memperkuat efikasi diri untuk 
mempengaruhi kecenderungan relapse. 
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b. Bagi lembaga penyelenggara program rehabilitasi 
Memberikan saran bagi lembaga penyelenggara program 
rehabilitasi untuk memberikan pelatihan efikasi diri sebagai upaya untuk 
mempengaruhi kecenderungan relapse bagi para pecandu narkoba yang 
menjalani rehabilitasi agar tidak kembali menggunakan narkoba setelah 
program rehabilitasi berakhir. 
c. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Penelitian ini dapat dijadikan referensi untuk penelitian terkait 
efikasi diri pada pecandu narkoba dan pencegahan terjadinya relapse. 
